0 CAREGUARD INITIATIVE ENGLISH | UNDERSTAND THE CONNECTION

Diabetes and Oral Health

Protect your gums, teeth, and overall health

Diabetes can increase the risk and severity of gum disease, dry mouth, cavities, and slow healing. Gum disease may also
make blood sugar harder to manage. Daily care, regular dental visits, and communication between care teams can help.
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HOW DIABETES CAN AFFECT THE MOUTH

* High blood sugar can increase glucose in saliva and support bacteria that contribute to cavities and gum disease.
* Reduced saliva may cause dry mouth, soreness, trouble swallowing, altered taste, and higher cavity risk.
* Oral infections and dental wounds may take longer to heal, especially when diabetes is not well managed.

WATCH FOR GUM DISEASE

* Red, swollen, tender, or easily bleeding gums
 Persistent bad breath, gums pulling away from teeth, or pus near the gumline
* Loose or separating permanent teeth or a change in the way your bite or dentures fit

TELL YOUR DENTAL TEAM

* Tell the team that you have diabetes, the type if known, and how it is being managed.
¢ Share all prescription medicines, over-the-counter products, supplements, allergies, and recent health changes.
* Tell them if you have had low blood sugar episodes or if eating and medicine timing matters for your visit.

This resource provides general education and does not replace individualized advice, diagnosis, or treatment from licensed dental and
medical healthcare professionals.

Prepared by Daria Buinevich, DDS, Founder and Executive Director
Last reviewed: July 2026
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m CAREGUARD INITIATIVE ENGLISH | FOLLOW A PRACTICAL CARE PLAN

Diabetes and Oral Health

Protect your gums, teeth, and overall health

DAILY ORAL PROTECTION

* Brush gently twice a day with fluoride toothpaste and a soft-bristled toothbrush.
* Clean between teeth every day with floss or another tool recommended by a dental professional.
* Clean dentures daily, remove them as directed, and report sore spots or a change in fit.

MANAGE DRY MOUTH SAFELY

* Sip water, use sugar-free gum or lozenges if safe for you, and ask about fluoride or saliva-support products.
 Limit tobacco, alcohol, and frequent sugary or acidic drinks that can worsen dryness or tooth damage.
* Do not stop or change medicine on your own; ask the prescribing clinician if a medicine may contribute.

PLAN THE APPOINTMENT

* Keep regular dental examinations and professional cleanings on the schedule recommended for your risk.
* Unless your clinicians advise otherwise, eat normally, take medicines as directed, and bring your usual glucose supplies.
* Tell the dental team immediately if you feel shaky, sweaty, confused, weak, dizzy, or otherwise unwell.

CALL A DENTIST PROMPTLY
¢ Increasing tooth pain, facial or gum swelling, fever, pus, or a persistent bad taste
* Gums that bleed often, a tooth becoming loose, a wound that is not healing, or painful denture sores
* Trouble swallowing or breathing, rapidly spreading swelling, or severe illness requires emergency medical care.

KEEP BOTH CARE TEAMS INFORMED

* Dental and medical care support the same goal: reducing infection, inflammation, and preventable complications.
* Ask whether your dentist and diabetes care clinician should coordinate before a procedure or medicine change.

FOLLOW A PRACTICAL CARE PLAN

» Schedule a dental visit if you are due for care or notice symptoms. Ask the clinic about language assistance, transportation,
insurance, or payment support if needed.

This resource provides general education and does not replace individualized advice, diagnosis, or treatment from licensed dental and
medical healthcare professionals.

Prepared by Daria Buinevich, DDS, Founder and Executive Director
Last reviewed: July 2026
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0 CAREGUARD INITIATIVE ENGLISH | TRACK, PREPARE, AND ACT

The Diabetes-Gum Health Connection

Recognize the cycle, reduce avoidable risks, and prepare for coordinated care
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HOW THE RISK CAN BUILD
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HIGH BLOOD SUGAR MORE INFLAMMATION AND GUM DISEASE MAY BECOME

INFLAMMATION MAY MAKE
SLOWER HEALING MORE SEVERE

GLUCOSE HARDER TO MANAGE

This relationship can work in both directions. Managing diabetes and treating gum disease are complementary parts of protecting overall health.

WHAT CAN INCREASE RISK

* Blood sugar that is often above your target range * Following the diabetes care plan made with your healthcare team
* Smoking or vaping nicotine * Brushing twice daily with fluoride toothpaste

« Cleaning between teeth every day and keeping dental visits

* Avoiding tobacco and asking for help with dry mouth

WHAT HELPS PROTECT YOU

« Skipping daily plague removal or dental visits
* Frequent sugary drinks, snacks, or persistent dry mouth

PREPARE FOR YOUR DENTAL VISIT

* Bring a current list of medicines, allergies, health conditions, and your diabetes care contact.

* Share recent glucose patterns and your latest A1C result if you know it; follow your clinician's instructions.

« Describe bleeding, swelling, pain, loose teeth, dry mouth, taste changes, or slow healing and when each began.
* Ask how to plan meals, medicines, glucose checks, and follow-up around the appointment.

This resource provides general education and does not replace individualized advice, diagnosis, or treatment from licensed dental and
medical healthcare professionals.

Prepared by Daria Buinevich, DDS, Founder and Executive Director
Last reviewed: July 2026

Sources: CDC - Oral Health and Diabetes | CDC - Gum Disease | ADA MouthHealthy - Diabetes
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https://www.cdc.gov/oral-health/about/gum-periodontal-disease.html
https://www.mouthhealthy.org/all-topics-a-z/diabetes
https://www.careguard-initiative.org/

0 CAREGUARD INITIATIVE ESPANOL | COMPRENDA LA CONEXION

Diabetes y salud oral

Proteja sus encias, dientes y salud general

La diabetes puede aumentar el riesgo y la gravedad de la enfermedad de las encias, la boca seca, las caries y la
cicatrizacién lenta. La enfermedad de las encias también puede dificultar el control de la glucosa. El cuidado diario y las
visitas dentales ayudan.

COMO PUEDE AFECTAR LA DIABETES A LA BOCA
 La glucosa alta puede aumentar el azlcar en la saliva y favorecer bacterias relacionadas con caries y enfermedad de
encias.
e La reduccién de saliva puede causar boca seca, dolor, dificultad para tragar, cambios del sabor y mas caries.
 Las infecciones y heridas dentales pueden tardar méas en sanar, especialmente si la diabetes no esta bien controlada.

OBSERVE LAS SENALES DE LAS ENCIiAS

¢ Encias rojas, hinchadas, sensibles o que sangran con facilidad
* Mal aliento persistente, encias retraidas o pus cerca del borde de la encia
* Dientes permanentes flojos o separados, o cambios en la mordida o el ajuste de la prétesis

INFORME A SU EQUIPO DENTAL

* Informe que tiene diabetes, el tipo si lo conoce y cémo la estéa tratando.
* Comparta medicamentos, productos sin receta, suplementos, alergias y cambios recientes de salud.
¢ Diga si ha tenido episodios de glucosa baja o si el horario de comida y medicamentos es importante.

Este recurso ofrece educacién general y no sustituye el consejo, diagndstico o tratamiento individualizado de profesionales dentales y
médicos autorizados.

Preparado por Daria Buinevich, DDS, fundadora y directora ejecutiva
Ultima revisién: julio de 2026
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m CAREGUARD INITIATIVE ESPANOL | SIGA UN PLAN PRACTICO

Diabetes y salud oral

Proteja sus encias, dientes y salud general

PROTECCION ORAL DIARIA
* Cepillese suavemente dos veces al dia con pasta dental con flGor y un cepillo de cerdas suaves.
e Limpie entre los dientes todos los dias con hilo dental u otra herramienta recomendada.
 Limpie la prétesis a diario, retirela segun las indicaciones e informe llagas o cambios de ajuste.

CONTROLE LA BOCA SECA CON SEGURIDAD
* Beba agua, use chicle o pastillas sin azlcar si son seguros para usted y pregunte por productos con fltGor.
« Limite tabaco, alcohol y bebidas azucaradas o acidas frecuentes, que empeoran la sequedad o el dafio dental.
¢ No suspenda ni cambie medicamentos por su cuenta; consulte al profesional que los receté.

PLANIFIQUE LA CITA
¢ Mantenga examenes y limpiezas profesionales con la frecuencia recomendada para su riesgo.
* Salvo indicacién distinta, coma normalmente, tome sus medicamentos y lleve sus suministros de glucosa.
* Informe de inmediato si siente temblor, sudor, confusién, debilidad, mareo o malestar.

LLAME PRONTO AL DENTISTA
* Dolor dental creciente, hinchazén facial o de encias, fiebre, pus o sabor desagradable persistente
* Sangrado frecuente, un diente flojo, una herida que no sana o llagas dolorosas por la prétesis
« La dificultad para tragar o respirar, hinchazén que avanza rapido o enfermedad grave requiere urgencias médicas.

MANTENGA INFORMADOS A AMBOS EQUIPOS

 La atencién dental y médica comparten la meta de reducir infeccién, inflamacién y complicaciones prevenibles.
* Pregunte si el dentista y el profesional de diabetes deben coordinarse antes de un procedimiento o cambio de medicina.

SIGA UN PLAN PRACTICO

* Programe una consulta si necesita atencidn o presenta sintomas. Pregunte por ayuda con idioma, transporte, seguro o pagos si la
necesita.

Este recurso ofrece educacién general y no sustituye el consejo, diagndstico o tratamiento individualizado de profesionales dentales y
médicos autorizados.

Preparado por Daria Buinevich, DDS, fundadora y directora ejecutiva
Ultima revisién: julio de 2026
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0 CAREGUARD INITIATIVE ESPANOL | OBSERVE, PREPARESE Y ACTUE
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La conexion entre diabetes y encias

Reconozca el ciclo, reduzca riesgos evitables y prepdrese para una atenciéon coordinada
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COMO PUEDE AUMENTAR EL RIESGO

1 2 3 4

MAS INFLAMACION Y LA ENFERMEDAD DE ENCIAS LA INFLAMACION PUEDE

GEUCOSAIALTAIENISANGRE CICATRIZACION MAS LENTA PUEDE SER MAS GRAVE DIFICULTAR EL CONTROL

La relacién puede funcionar en ambas direcciones. Controlar la diabetes y tratar la enfermedad de las encias son partes complementarias de la salud general.

LO QUE PUEDE AUMENTAR EL RIESGO LO QUE AYUDA A PROTEGERLE
* Glucosa frecuente por encima del rango indicado * Seguir el plan de diabetes acordado con su equipo médico
* Fumar o vapear nicotina  Cepillarse dos veces al dia con pasta dental con flGor
« Omitir la higiene diaria o las visitas dentales  Limpiar entre los dientes a diario y acudir al dentista
* Bebidas o bocadillos azucarados frecuentes y boca seca « Evitar el tabaco y pedir ayuda para la boca seca

PREPARESE PARA LA CONSULTA DENTAL

 Lleve una lista actual de medicamentos, alergias, enfermedades y el contacto de su equipo de diabetes.

« Comparta patrones recientes de glucosa y el Ultimo resultado de A1C si lo conoce; siga las instrucciones de su médico.
« Describa sangrado, hinchazén, dolor, dientes flojos, boca seca, cambios de sabor o cicatrizacién lenta.

« Pregunte cémo organizar comidas, medicamentos, controles de glucosa y seguimiento alrededor de la cita.

Este recurso ofrece educacién general y no sustituye el consejo, diagndstico o tratamiento individualizado de profesionales dentales y
médicos autorizados.

Preparado por Daria Buinevich, DDS, fundadora y directora ejecutiva

Ultima revisién: julio de 2026
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0 CAREGUARD INITIATIVE PYCCKUA | MOUMUTE B3AUMOCBS3b

OuadeT u 340pOBLE NOJIOCTU PTa

3awmTuTe AECHbI, 3yObl M obLee 3p0poBbLE

OunabeT MOXKeT MoBbIWATbh PUCK U TAXKeCTb 3aboneBaHnin AECEH, CyXOCTW BO PTY, Kapmneca u 3aMefIeHHOro
3a)XMBJieHUs. BocnaneHne féceH Tak)Xe MOXET 3aTPYAHATb KOHTPOJIb MOKO3bl. ExxeHEeBHbI yX0[4, BU3UThI K
cTtomMmaTonory un B3aVIMOJJ,eVICTBVIe crneunanncToB NoMoratoT CHU3UTb PUCK.

KAK OUABET MOXKET BJIUATb HA MNMOJIOCTb PTA
* BbiCOKas r1toko3a MOXXeT MOoBbILaTb COAEPXKaHNe caxapa B C/IIOHE 1 MOoAAepKMBaTb BakTepuu, Bbi3blBatoLLNe Kapuec u
BOCMaJsieHne fEceH.

* HepoCTaTOK CJIIOHbI MOXKET BbI3blBaTb CYXOCThb, 60/1€3HEHHOCTD, TPYAHOCTW Npu raoTaHnUn, NsMeHeHne BKyCa ”n
MOBbILLEHHbIN PUCK Kapuneca.

* IH(eKumMmM 1 paHbl Nocse CTOMATOIOMrMYECKOrO JIEYEHUS MOFYT 3a)K1BaTb MeaJieHHee, 0COHBeHHO MNPy HEAOCTAaTOYHOM
KOHTposie gnabeTa.

CNEAUTE 3A COCTOAHUEM OECEH

e KpacHble, 0TEé4Hble, 60/1e3HEHHbIE NN NEerKo KPOBOTOYaLLMe OECHbI
e CTOMKWNIN HEMPUATHBINA 3anax, onyLieHne AECEeH NN FTHOW Y Kpas AeCHbI
e NOABUXKHOCTb NN PacX0oXKAeHNe NOCTOAHHbIX 3y60B, M3MEeHeHNe NpuKyca nav nocafky npotesa

COOBLUUTE CTOMATOJIOI'Y

¢ CKaxmuTe, 4TO y Bac AnabeT, ero TuM, ecsim OH U3BECTEH, N KaK Bbl €r0 KOHTPONIMpYyeTe.
* MepeyncnnTe nekapcTBa, 6e3peuenTypHble cpencTBa, AobaBKKU, anneprum n HegaBHUE N3MEHEHNSA 300POBbS.
e CoobLnTe 06 anmM30[ax HU3KOM MOKO3bl Y BaXKHOCTU BpEMEHU Npruéma NuLm 1 NeKapcTs.

MaTepuan HocuT 06LLJ,EO6paBOBaTeJ'IbeII7I XapaKTep 1 He 3aMeHAET UHOUBUAYAJIbHYO KOHCY/IbTauuto, ANarHOCTUKY Un nevyeHne y
JINLEH3NPOBAHHBIX MEOULMHCKUX U CTOMATOJIOrM4eCKux cneynasncTos.

MoaroTtosuna Daria Buinevich, DDS, ocHoBaTesib U UCMOJIHUTEJIbHBIA AUPEKTOP
MocnenHas nposepka: ntonb 2026 r.
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m CAREGUARD INITIATIVE PYCCKUW | COBJIIOAAUTE NPAKTUYECKUN NJAH

OuadeT u 340pOBLE NOJIOCTU PTa

3awuTuTte BEcCHLbI, 3ybnl n obLee 300poBLE

EXXEQHEBHAS 3ALLUTA

e MArko 4ncTuTe 3ybbl ABa)KAbl B AeHb (DTOPCOAEPKALLEN MACTON U LWETKOWN C MArKON LLLETUHOMN.
* E>xxegHEeBHO o4uLL@nTe NPOMEXYTKU HUTbIO MW APYrM CPeACTBOM, PEKOMEHA0BAaHHbBIM CAeLnaamcToM.

* E>xxeJHEBHO OYMLL@NTe NPOTE3bl, CHAMANTE VX MO UHCTPYKLMM 1 coobLiainTe o 60/1€3HEHHbIX yYacTKax Uin N3MEHEeHNN
nocanku.

BE3O0MACHO YMEHBbLUAWTE CYXOCTb

* MenTe BOAY, UCMOJb3YNTE KBAYKy AN NefeHubl 6e3 caxapa, ec/iv OHM BaM MNOAXOAAT, U CAPOCUTE O CPeACTBax C (PTOPOM.
e OrpaHuybTe Tabak, aJIkoroJsib, YacTble CaAKNE U KUCJIble HAaMUTKK, YCUJIMBAIOLLME CYXOCTb UK NMoBpeXaeHne 3y6oB.

* He oTMEHSNTE N He MeHANTE JleKapcCTBa CaMOCTOATEJIbHO; 06cy):|,|/|Te BO3MOXHYH CYyXOCTb C Ha3Ha4dMBLWNM UX
crneunanncTomMm.

CMJAAHUPYWUTE NPUEM

* MpoxoAnTe 0OCMOTPbI 1 MPOECCMOHANbHYIO YACTKY C HacTOTOW, PEKOMEHI0BAHHOW C Y4ETOM BalLero pucka.
* Ec/iv Bpauun He cKa3asim uHaye, elbTe Kak 06bl4HO, MPUHUMANTE IeKapCTBa Y BO3bMUTE CPeACTBa KOHTPOS TIOKO3bI.
* Cpa3y coobLimTe nepcoHasy o ApoxKu, MOTAMBOCTU, CMYTaHHOCTY, CNaboCTu, rOIOBOKPY>KEHUN AN HELOMOraHUN.

OBPATUTECb K CTOMATOJIOIY BE3 NPOMELJIEHUA

* Ycnnueatowasncs 3ybHasa 605b, OTEK L@ AN LEeCHbI, TeMnepaTypa, FTHOW WU CTONKUIA HENPUATHbBIA BKYC
* YacTas KpOBOTOYMBOCTb, MOABMXHbIN 3y6, He3a)kmBatoLLlas paHa nav 6onesHeHHble HaTEPTOCTY OT MpoTesa

* Mpy 3aTPyAHEHUN AbIXaHWS UV FNOTaHWs, 6bICTPO PacTyLLeM OTEKE NN TSHXKEIOM COCTOSIHUMN HYy>KHa HEOTJIOXKHas
MOMOLLb.

WH®OPMUPYWNTE OBE KOMAHAObI
¢ CTOMaToJIornyeckas 1 MeanunHcKas nomollb HarnpaBJsieHbl Ha CHUXXEeHNE NMH(EeKL N, BOCNaneHns n NnpeaoTBpaTnMbIX
OCJIOXKHEHUNA.
e CnpocuTe, Hy>KHa NN CBA3b CTOMaTo/I0ra 1 cneyunannicTa rno anabeTy nepen npouenypon uiv n3smeHeHneM ekapcTBs.

COBJIIOOANTE NPAKTUYECKUN MNMNAH

* 3anuwnTechb K CTOMaToory, ecnu noaoweén CPOK OCMOTpPa MUau NOSBUINCE CUMMATOMbI. Mpn HeobxoammocTu cnpocuTe o
nepeesoae, TpaHCnopTe, CTpaxoBaHUN NN OOCTYMHbIX BapUaHTax onJiaThl.

MaTepuan HocuT 06u.Leo6pa305aTeanb||7| XapaKTep 1 He 3aMeHAET UHOUBUAYAJIbHYO KOHCY/IbTauuto, ANarHOCTUKY Un nevyeHne y
JINLEH3NPOBAHHBIX MEOULMHCKUX U CTOMATOJIOrM4eCKux cneynasncTos.

MoaroTtosuna Daria Buinevich, DDS, ocHoBaTesib U UCMOJIHUTEJIbHBIA AUPEKTOP
MocnenHas nposepka: ntonb 2026 r.
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0 CAREGUARD INITIATIVE PYCCKUW | HABJIIOQAUTE, FOTOBbLTECb N BEUCTBYUTE

g

CBsA3b puabeTa um 300pOBbLA OECEH

PacnosHaWTe UMK pUCKA, YCUAUTE 3aLlUUTYy U NOATOTOBbTECh K COrMNJ1lacOBaHHOW MOMOLLMU
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KAKO)KET HAPACTATb PUCK

1 2 3 4

BOJIbLLUE BOCMAJIEHUA U BOJIE3Hb AECEH MOXET BOCMAJIEHUE MOXET

ERICOKNMIVEOE EHEIITIOROSEI MEDJIEHHEE 3AXKVBJIEHVE NPOTEKATb TS)KEJIEE 3ATPYAHATb KOHTPOJIb

CBsi3b MOXET fAeicTBoBaTb B 060ux HanpaBneHusax. KoHTponb avabeTa n nevyeHne 3abonesannin 4ECceH AOMNONHSAOT APYr Apyra v MOMOratoT 3awmwaTb obuee
3[0pOBbe.

YTO MOXKXET NMOBbLIWATb PUCK YTO NMNOMOTrAET 3ALLUNTUTBCA
* [/110K03a 4aCTo Bbille BALLIEro Lie/eBoro AuanasoHa » CobniofeHue nnaHa nedveHns guabeTa, COCTaB/IEHHOro C BPaiom
* KypeHue uim ncrnosib3oBaHne HUKOTUHOBBIX BEMNoB * YucTka 3y60B fBaXkAbl B AeHb GTOPCOAEP KALLEN MaCcTow
* MponycKy e)XeAHEBHON FMTMEHbI U BU3UTOB K CTOMATOJIOrY * EXXeHEeBHas 04MCTKA MEX3YOHbIX MPOMEXYTKOB 1 BU3NTI
* YacTble cnagkue HanuTKy, NepeKkychl Uin NoCTOsIHHAA CyX0CTb » OTKa3 oT Tabaka ¥ MoMOLLb CreLManncTa npm cyxocTu Bo pTy

noaroToBbTECb K BUSUTY

¢ Bo3bMUTE CNUCOK JIEKapCTB, asepruii, 3ab6onesaHuii U KOHTaKT cneumanncTa, Beayliero guabet.

e CoobLinTe 0 NocnefHUX nokasaTtenax raokosbl u HbAlc, ecnu 3HaeTe; cnenynTe NHCTPYKLMAM fevallero Bpaya.

* ONVLINTE KPOBOTOYMBOCTb, OTEK, 60J1b, MOABMKHOCTb 3y60OB, CYXOCTb, U3MEHEHVE BKYCa WU MeASIeHHOe 3aXKUBJIeHUe.
« CnpocuTe, Kak opraHvW3oBaTb NUTaHUe, JlekapCcTBa, N3MEPEHUE TII0KO3bl U Nocsieaytollee HabnofeHme.

MaTepmnan HocuT obLieobpa3oBaTenbHbI XapakTep U He 3aMeHsieT NHANBMAYaJbHYI0 KOHCY/IbTaLuio, ANarHOCTUKY UK NeveHne y
JINLLEH3MPOBAHHbLIX MEAULMHCKMX U CTOMATOJI0r M4ECKNX CNeLnasncTos.

MoaroTtosuna Daria Buinevich, DDS, ocHoBaTesib U UCMOJIHUTEJIbHBIA AUPEKTOP

MocnenHas nposepka: ntonb 2026 r.
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